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ﻣﻘﺪﻣﻪ
اﻃـﻼق EgIﺑـﻪ واﺑﺴـﺘﻪ ﻫـﺎي ﺑﯿﻤـﺎري ﺑﻪ)ypotA(ﯽآﺗﻮﭘاﺻﻄﻼح
ﺗﻮﻟﯿــﺪﺑــﺮايارﺛــﯽاﺳــﺘﻌﺪاددارايآﺗﻮﭘﯿــﮏاﻓــﺮاد.ﺷــﻮدﻣــﯽ
ﯾـﺎ ﯾـﮏ دارايوﺷﺎﯾﻊﻣﺤﯿﻄﯽﻫﺎيآﻟﺮژنﺿﺪﺑﺮEgIﻫﺎيﺑﺎديآﻧﺘﯽ
اﮔﺰﻣـﺎيوآﺳـﻢآﻟﺮژﯾـﮏ،رﯾﻨﯿـﺖﻗﺒﯿـﻞازآﺗﻮﭘﯿـﮏﺑﯿﻤـﺎريﭼﻨـﺪ
رﯾﻨﯿـﺖ يﻤـﺎر ﯿﺑآﻟﺮژﯾـﮏ ﺑﯿﻤـﺎري ﺗـﺮﯾﻦ ﺷـﺎﯾﻊ .(1)ﻫﺴـﺘﻨﺪ آﺗﻮﭘﯿﮏ
ﺣـﺪود اروﭘـﺎﯾﯽ ﻫـﺎي ﺟﻤﻌﯿـﺖ درآنﺷـﯿﻮع ﻣﯿـﺰان اﺳـﺖ. آﻟﺮژﯾﮏ
دردرﺻــﺪ03ﺣــﺪودﮑــﺎﯾاﻣﺮﻣﺘﺤــﺪهاﯾــﺎﻻتدرودرﺻــﺪ81
اﺳـﺖﺷـﺪهﮔـﺰارشﮐﻮدﮐـﺎندردرﺻـﺪ04ﺣـﺪودوﺑﺰرﮔﺴـﺎﻻن
وﮐـﺮجﺮﺟﻨـﺪ،ﯿﺑﺑﺎﺑـﻞ،ﺟﻤﻠـﻪازﮐﺸـﻮرﻣﺨﺘﻠـﻒﻣﻨـﺎﻃﻖرد(.3و2)
(.5و4)اﺳﺖﺷﺪهآوردﺑﺮدرﺻﺪ01-51يﻤﺎرﯿﺑﻦﯾاﻮعﯿﺷزﻧﺠﺎن
،ﯽﻓﻮﻗ ــﺎﻧﯽﺗﻨﻔﺴ ــدﺳ ــﺘﮕﺎهﻣﺨــﺎطﮏﯾ ــآﻟﺮژﺖﯿ ــﻨﯾريﻤ ــﺎرﯿﺑدر
يﻫـﺎ آﻟـﺮژن وﻣﺤـﺮك ﻋﻮاﻣـﻞ ﺑﺎﻣﻮاﺟﻬﻪدرﯽﻨﯿﺑﻣﺨﺎطﺧﺼﻮصﺑﻪ
ﺰﯾﺣـﺎ ﻧﮑﺘـﻪ .(6)ﮔـﺮدد ﯽﻣ ـﮏﯾ ـآﻟﺮژﻧـﻮع ازﯽاﻟﺘﻬـﺎﺑ دﭼـﺎر ﯽﻄﯿﻣﺤ
ﻫـﺎ آﻟﺮژيﺮﯾﺳﺎﻫﻤﺎﻧﻨﺪآنﻮعﯿﺷﺶﯾاﻓﺰايﻤﺎرﯿﺑاﯾﻦﻣﻮرددراﻫﻤﯿﺖ
ﻣﺤﯿﻄـﯽ، ﻋﻮاﻣﻞﺟﻤﻠﻪازيﻣﺘﻌﺪدﻋﻠﻞﺗﺎﮐﻨﻮنواﺳﺖدﻧﯿﺎﺮاﺳﺮﺳدر
ﻦﯾـاﺑـﺮوزدرﮕـﺮﯾدﻧﺎﺷـﻨﺎﺧﺘﻪﻋﻮاﻣـﻞازﺑﺴـﯿﺎريوژﻧﺘﯿـﮏﺗﻐﺬﯾـﻪ،
.(7)اﺳﺖﺷﺪهﻣﻄﺮحيﻤﺎرﯿﺑ
ﺑـﺎ آﻟـﺮژن، ﮏﯾﺑﺎﮔﺮﻓﺘﻦﻗﺮارﻣﻌﺮضدردﻧﺒﺎلﻪﺑﮏﯾآﻟﺮژﺖﯿﻨﯾر
يﻫـﺎ ژنﺗـﺎﮐﻨﻮن (.8-11)اﺳـﺖ ﻫﻤـﺮاه EgIﺑـﻪ واﺑﺴـﺘﻪ واﮐﻨﺶﮏﯾ
يﻫـﺎژنيﻫـﺎﺴـﻢﯿﻣﻮرﻓﯽﭘﻠـﻣﺎﻧﻨـﺪيﻤـﺎرﯿﺑﻦﯾـاﺑـﺎراﺑﻄـﻪرديﺎدﯾـز
ازﯽﮑﯾ(.21)اﻧﺪﺷﺪهﺷﻨﺎﺧﺘﻪآنيﻫﺎﺮﻧﺪهﯿﮔوﻦﯿﻨﺘﺮﻟﻮﮐﯾاﮐﺪﮐﻨﻨﺪه
ﮐـﻪ اﺳـﺖ 81-LIيﻤـﺎر ﯿﺑﻦﯾ ـاﺑـﺮوز درﻞﯿ ـدﺧﺷﺪهﺷﻨﺎﺧﺘﻪيﻫﺎژن
ﺗﺮﺷـﺢ وﺪﯿ ـﺗﻮﻟﺮﯿدرﮔيﻫﺎﺑﺎﻓﺖدرﻫﺎﻣﻮﻧﻮﺳﺖوﻣﺎﮐﺮوﻓﺎژﻫﺎﺗﻮﺳﻂ
درEgIﺪﯿ ـﺗﻮﻟﺑـﺎ 31-LIو4-LIﺮاهﻫﻤﺑﻪ81-LI(.31-51)ﮔﺮددﯽﻣ
.(61)ﮐﻨﻨﺪﯽﻣﻔﺎﯾاﯽﻣﻬﻤﻧﻘﺶﯽﻤﻨﯾاوﯽاﻟﺘﻬﺎﺑيﻫﺎﭘﺮوﺳﻪﺠﺎدﯾا
ﺣﻀـﻮر درﺗﻮاﻧـﺪ ﯽﻣ ـγFNIﮐﻨﻨـﺪه اﻟﻘـﺎء ﻋﺎﻣـﻞ ﻋﻨـﻮان ﺑﻪ81-LI
ﺷـﻮد. 1hTيﻫﺎﺳﻠﻮلﺑﻪواﺑﺴﺘﻪﯽﻤﻨﯾايﻫﺎواﮐﻨﺶاﻟﻘﺎءﺑﺎﻋﺚ21-LI
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38/ﻫﻤﮑﺎرانوﺷﻬﯿﻦ رﻣﺎزي
(45)ﭘﯽ در ﭘﯽ 2/ ﺷﻤﺎره 71/ دوره 4931ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن/ ﻣﺠﻠﻪ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﮔﺮﮔﺎن
واﺑﺴﺘﻪﯽﻤﻨﯾايﻫﺎواﮐﻨﺶاﻟﻘﺎءﺑﺎﻋﺚ21-LIﺎبﯿﻏدرﮐﻪﯽﺻﻮرﺗدر
درﻫﺎﺳﻞﻣﺎﺳﺖوﻫﺎﻞﯿﺑﺎزوﻓ(.71و61و6)ﮔﺮددﯽﻣ2hTيﻫﺎﺳﻠﻮلﺑﻪ
ﮐﻨﻨﺪﯽﻣﺪﯿﺗﻮﻟ31-LIو4-LIيﺎدﯾزﻣﻘﺪار81-LIو3-LIﺑﻪواﮐﻨﺶ
ﻦﯿﻫﻤﭽﻨ.(91)ﻫﺴﺘﻨﺪEgIﺪﯿﺗﻮﻟيﮐﻨﻨﺪهاﻟﻘﺎءﻦﯾﺗﺮﻣﻬﻢﮐﻪ(81و61)
ﻧـﺪ ﺮﻣﻮﺛﺰﯿ ـﻧﻫـﺎ ﺳﻞﻣﺎﺳﺖوﻫﺎﻞﯿﺑﺎزوﻓازﻦﯿﺴﺘﺎﻣﯿﻫﺪﯿﺗﻮﻟﮏﯾﺗﺤﺮدر
(.02و41)اﺳﺖﮏﯾآﻟﺮژيﻫﺎواﮐﻨﺶﺠﺎدﯾادرﻋﺎﻣﻞﻦﯾﺗﺮﻣﻬﻢﮐﻪ
ﻏﻠﻈـﺖﺗﻮﺟـﻪﻗﺎﺑـﻞﺶﯾاﻓـﺰادﻫﻨـﺪهﻧﺸـﺎنﯽﻗﺒﻠـﻣﻄﺎﻟﻌـﺎتﺞﯾﻧﺘـﺎ
ﺑـﻮده ﺳـﺎﻟﻢ اﻓـﺮاد ﺑـﺎ ﺴـﻪ ﯾﻣﻘﺎدرآﺳﻢﺑﻪﻣﺒﺘﻼﻤﺎرانﯿﺑﺳﺮمدر81-LI
ﺑـﻪﻣﺮﺑـﻮط (sPNS)يﺪﯿ ـﻧﻮﮐﻠﺌﻮﺗﺗـﮏيﻫـﺎ ﺟﻬـﺶ (.12-32)اﺳـﺖ 
در2hTيﻫـﺎ ﺳـﻠﻮل ﺑـﻪ واﺑﺴـﺘﻪ ﭗﯿ ـﺗﻓﻨﻮﺑـﺮوز درﺗﻮاﻧﺪﯽﻣﺰﯿﻧ81-LI
ﻧﺸـﺎن ﯽﻗﺒﻠ ـﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت (.41و31)ﺑﺎﺷـﺪ داﺷﺘﻪﻧﻘﺶﯽاﺗﻮﭘيدارااﻓﺮاد
ﺑﺎ81LIژنﭘﺮوﻣﻮﺗﺮدر-331ﻣﺤﻞدرGﺪﯿﻧﻮﮐﻠﺌﻮﺗيداراآﻟﻞداده
G/C331-ﺴﻢﯿﻣﻮرﻓﯽﭘﻠيﻫﺎPNSواﺳﺖارﺗﺒﺎطدرEgIيﺑﺎﻻﺳﻄﺢ
واﻗـﻊ 1-FNﯽﻤ ـﯿﺗﻨﻈﻦﯿﭘـﺮوﺗﺌ ﺑـﺎ ژنﻦﯾادﺳﺖﺑﺎﻻاﺗﺼﺎلﮕﺎهﯾﺟﺎدر
ﯽﻤ ـﯿﺗﻨﻈيﻫـﺎ ﻦﯿﭘـﺮوﺗﺌ يﺑـﺮدار ﻧﺴـﺨﻪ در1-FNﻦﯿﭘـﺮوﺗﺌ .اﺳﺖﺷﺪه
.(81)داردﻧﻘﺶ1-LIﺑﺘﺎﺎﯾﺑﺘﺎﺪرﺷﻋﺎﻣﻞوFNTﺮﻧﺪهﯿﮔﻣﺎﻧﻨﺪﯽﻤﻨﯾا
اﺗﺼـﺎل ﻣﺤـﻞ درژنﻦﯾ ـادﺳـﺖ ﺑـﺎﻻ درﺰﯿ ـﻧA/C706-ﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﭘﻠﯽ
ﻋﻨﺎﺻـﺮ ﺑـﻪ ﺷـﻮﻧﺪه ﻣﺘﺼـﻞ ﯽﻤﯿﻈﺗﻨﭘﺮوﺗﺌﯿﻦﯾﺎBERCروﻧﻮﯾﺴﯽﻋﺎﻣﻞ
ﻣـﻮﺛﺮ 81-LIژنﺎنﯿ ـﺑدرﺗﻮاﻧـﺪ ﯽﻣ ـﮐﻪداردﻗﺮارPMAcﺑﻪﭘﺎﺳﺨﮕﻮ
ﻨﮓﯾﻨـﺪ ﯾﺑﺎﻣﺤﻞدرC/G731-ﺴﻢﯿﻣﻮرﻓﯽﭘﻠﻦﯿﻫﻤﭽﻨ(.42-62)ﺑﺎﺷﺪ
ﯽﮐﻤﮑ ـTﺳـﻠﻮل ءاﻟﻘـﺎ ولﺆﻣﺴ ـﮐـﻪ اﺳﺖﺷﺪهواﻗﻊ3ATAGﺖﯾﺳﺎ
-ﻣﻮرﻓﯿﺴـﻢ ﭘﻠـﯽ ارﺗﺒـﺎط ﺗﻌﯿـﯿﻦ ﻣﻨﻈـﻮر ﺑـﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪاﯾﻦ(.82و72)اﺳﺖ
آﻟﺮژﯾـﮏ رﯾﻨﯿـﺖ ريﺑﯿﻤـﺎ ﺑﺎ81اﯾﻨﺘﺮﻟﻮﮐﯿﻦژنﭘﺮوﻣﻮﺗﺮدرC/G731
.ﺷﺪاﻧﺠﺎمﺑﺨﺘﯿﺎريوﻣﺤﺎلﭼﻬﺎراﺳﺘﺎندر
ﺑﺮرﺳﯽروش
رﯾﻨﯿـﺖ ﺑـﻪ ﻣﺒـﺘﻼ ﺑﯿﻤـﺎر 392رويﺷـﺎﻫﺪي -ﻣـﻮردي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪاﯾﻦ
ﺳﺎﻟﻢﻓﺮد812وﺷﻬﺮﮐﺮدﻫﺎﺟﺮﻤﺎرﺳﺘﺎنﯿﺑﺑﻪﮐﻨﻨﺪهﻣﺮاﺟﻌﻪآﻟﺮژﯾﮏ
ﺳـﺎل درآﺳـﺎن يﺮﯿ ـﮔﻧﻤﻮﻧـﻪ روشﺑـﻪ يﺎرﯿﺑﺨﺘﻣﺤﺎلﭼﻬﺎراﺳﺘﺎناز
ﯽﻨ ـﯿﺑوﺣﻠﻖوﮔﻮشﻣﺘﺨﺼﺺﺗﻮﺳﻂاﻓﺮاديﻤﺎرﯿﺑ.ﺷﺪاﻧﺠﺎم1931
ﯽﺧـﺎﻧﻮادﮔ ﺳـﺎﺑﻘﻪ وﻢﯾ ـﻋﻼﻫﺮﮔﻮﻧـﻪ ﻓﺎﻗـﺪ ﺷﺎﻫﺪﮔﺮوه.ﺪﯾﮔﺮدﺪﯾﯿﺗﺎ
ﻣﻄﺎﺑﻘـﺖ ﻣـﻮرد ﮔـﺮوه ﺑـﺎ آﻧﻬـﺎ ﯽﺟﻨﺴ ـوﯽﺳـﻨ ﻊﯾﺗﻮزوﺑﻮدﻧﺪيآﻟﺮژ
.داﺷﺖ
ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ، درﮐﻨﻨـﺪﮔﺎن ﺷـﺮﮐﺖ ازﯽﮐﺘﺒ ـﻧﺎﻣـﻪ ﺖﯾرﺿﺎاﺧﺬازﺲﭘ
درﻓـﺮد، ﻫـﺮ مژﻧـﻮ اﺳـﺘﺨﺮاج زﻣـﺎن ﺗﺎوﺷﺪﺎﻓﺖﯾدرﺧﻮنﺘﺮﯿﻟﯽﻠﯿﻣ5
يدﻣـ ــﺎدرﻣـ ــﻮﻻر(0/5ﻏﻠﻈـ ــﺖ)ﺑـ ــﺎATDEيﺣـ ــﺎويﻫـ ــﺎﻟﻮﻟـ ــﻪ
ﺑـﻪ ANDاﺳـﺘﺨﺮاج ﺳـﭙﺲ ﺪ.ﯾﮔﺮديﻧﮕﻬﺪارﮔﺮادﯽﺳﺎﻧﺘدرﺟﻪ-02
ﮐﯿﻔﯿـﺖ وﮐﻤﯿـﺖ وﺪﯾ ـﮔﺮداﻧﺠـﺎم ﮐﻠﺮوﻓـﺮم -ﻓﻨـﻞ اﺳﺘﺎﻧﺪاردروش
ازاﺳـﺘﻔﺎده ﺑـﺎ ﻏﻠﻈـﺖ وﺧﻠـﻮص ﻣﯿـﺰان ﻧﻈـﺮ ازﺷﺪهاﺳﺘﺨﺮاجAND
ارزﯾــﺎﺑﯽ ﻣــﻮرد )ASU ,0012 ocinU(اﺳــﭙﮑﺘﺮوﻓﺘﻮﻣﺘﺮ دﺳــﺘﮕﺎه 
دﺳـﺘﮕﺎه ﮐﻤﮏﺑﻪوﯽاﺧﺘﺼﺎﺻيﻤﺮﻫﺎﯾﭘﺮاازاﺳﺘﻔﺎدهﺑﺎوﻗﺮارﮔﺮﻓﺖ
ﺳ ــﭙﺲ.ﺪﯾ ــﮔﺮدﺮﯿ ــﺗﮑﺜ)napaJ ,818CP ,CETSA(ﮑﺮﯾﺗﺮﻣﻮﺳ ــﺎ
روشﺑـﺎC/G731-ﺴـﻢﯿﻣﻮرﻓﯽﭘﻠـوﺟـﻮدﻧﻈـﺮازRCPﻣﺤﺼـﻮﻻت
يﺣـﺎو آﻟـﻞ ﮐـﻪ IRocEﻣﺤﺪودﮐﻨﻨـﺪه ﻢﯾآﻧـﺰ ازاﺳﺘﻔﺎدهﺑﺎوPLFR
ﺮﯿ ـﺗﮑﺜيﺑـﺮا ﺷـﺪ. ﯽﺮرﺳ ـﺑ؛دﻫـﺪ ﯽﻣﺑﺮشارC/G731-ﺴﻢﯿﻣﻮرﻓﯽﭘﻠ
ﻋﻨـﻮان ﺑـﻪ 3- AGG AAT CAG GTA ATC TTC GTA -5ﯽﺗﻮاﻟازﻣﻮردﻧﻈﺮﻗﻄﻌﻪ
3- TTA AGT ACT TTT ATC ACT ATA ATG -5ﯽﺗـﻮاﻟ زاوﻓـﻮروارد ﻤـﺮ ﯾﭘﺮا
(.81)ﺪﯾﮔﺮداﺳﺘﻔﺎدهﻣﻌﮑﻮسﻤﺮﯾﭘﺮايﺑﺮا
ﻫـﺮ ازﺘـﺮ ﯿﮑﺮوﻟﯿﻣ0/2يﺣـﺎو ﻮپﯿ ـﮑﺮوﺗﯿﻣﻫـﺮ RCPواﮐﻨﺶدر
ﮏﯾـ(،05Mm)2lCgMﺘـﺮ ﯿﻟﮑـﺮو ﯿﻣ2،)MP01(ﻤﺮﻫـﺎ ﯾﭘﺮازاﮏﯾ ـ
0/1،RCPﺑــ ــﺎﻓﺮﺘــ ــﺮﯿﮑﺮوﻟﯿﻣ2/5،AND )gn001(ﺘــ ــﺮﯿﮑﺮوﻟﯿﻣ
PTNdﺘـﺮ ﯿﮑﺮوﻟﯿﻣ0/5،)lµ/tinu5(ﻤـﺮاز ﯿﭘﻠqaTﻢﯾآﻧـﺰ ازﺘﺮﯿﮑﺮوﻟﯿﻣ
ﺪ.ﯿرﺳ ـﺘـﺮ ﯿﮑﺮوﻟﯿﻣ52ﯾﯽﻧﻬـﺎ ﺣﺠـﻢ ﺑﻪﻣﻘﻄﺮآبﺑﺎﮐﻪﺑﻮدMm01()
واﺳﺮﺷـﺖ ﻣﺮﺣﻠﻪﺷﺎﻣﻞيزﺳﺎﻨﻪﯿﺑﻬازﭘﺲﮑﻠﺮﯾﺗﺮﻣﻮﺳﺎﯾﯽدﻣﺎﻂﯾﺷﺮا
ﺷـﺎﻣﻞ ﮑﻞﯿﺳ ـ03ﺳـﭙﺲ ﻘـﻪ ﯿدﻗ5ﻣﺪتﺑﻪﮔﺮادﯽﺳﺎﻧﺘدرﺟﻪ49ﻪﯿاوﻟ
ردﻪﯿ ـﺛﺎﻧ03وﻪﯿ ـﺛﺎﻧ03ﻣﺪتﺑﻪواﺳﺮﺷﺖيﺑﺮاﮔﺮادﯽﺳﺎﻧﺘدرﺟﻪ49
ﻪﯿ ـﺛﺎﻧ03ﻫـﺪف، ANDﺑﻪﻤﺮﻫﺎﯾﭘﺮااﺗﺼﺎليﺑﺮاﮔﺮادﯽﺳﺎﻧﺘدرﺟﻪ05
ﺳـﺮاﻧﺠﺎم وﻣﮑﻤـﻞ يﻫﺎرﺷﺘﻪﮔﺴﺘﺮشيﺑﺮاﮔﺮادﯽﺳﺎﻧﺘدرﺟﻪ27رد
يﺑـﺮا ﺑـﻮد. ﻘـﻪ ﯿدﻗ5ﻣﺪتﺑﻪﮔﺮادﯽﺳﺎﻧﺘدرﺟﻪ27درﯾﯽﻧﻬﺎﮔﺴﺘﺮش
اﻟﮑﺘﺮوﻓ ــﻮرز،RCPازﭘــﺲﺷـﺪهﺮﯿ ــﺗﮑﺜﻣﺤﺼـﻮلﺖﯿ ــﻔﯿﮐﯽﺑﺮرﺳـ
ﺪﯿــــاﻣﻞﯾــــآﮐﺮﯽﭘﻠــــدرﺻــــﺪ8ژليروﺑــــﺮﻣﺤﺼــــﻮﻻت
ﺳﺎﻋﺖﮏﯾﻣﺪتﺑﻪآﻣﭙﺮﯽﻠﯿﻣ05ﺎنﯾﺟﺮﺗﺤﺖ)ynamreG ,kcreM(
ويﺰﯿ ـآﻣرﻧـﮓ ﻧﻘـﺮه ﺘـﺮات ﯿﻧﺑـﺎ اﻟﮑﺘﺮوﻓﻮرزژلﺳﭙﺲﺪ.ﯾﮔﺮداﻧﺠﺎم
ﺪ.ﯾﮔﺮدﻣﺸﺎﻫﺪهﻗﺎﺑﻞ
ﺗﻮﺳـﻂ RCPﻣﺤﺼﻮلازﺘﺮﯿﮑﺮوﻟﯿﻣ5،PLFRﮏﯿﺗﮑﻨاﻧﺠﺎميﺑﺮا
ﺷـﺮﮐﺖازﺷـﺪهﻪﯿـﺗﻬIRocE(lμ/U01)ﻢﯾآﻧـﺰاز(lµ1)واﺣـﺪ01
درﺟــﻪ73يدﻣ ــﺎدرﺳ ــﺎﻋﺖ61ﻣ ــﺪتﺑ ــﻪadanaC-esatnemreF
.ﮔﺮﻓـﺖ ﻗﺮارﻫﻀﻢﻣﻮردﻢ(ﯾآﻧﺰﻫﻤﺮاهﭘﺮوﺗﮑﻞﺑﺎ)ﻣﻄﺎﺑﻖﮔﺮادﯽﺳﺎﻧﺘ
ﻞﯾآﮐﺮﯽﭘﻠژليروﺑﺮﺷﺪهﻫﻀﻢRCPﻣﺤﺼﻮلاز4lµﻣﻘﺪارﺳﭙﺲ
ﺳـﺎﻋﺖ ﮏﯾ ـﻣـﺪت ﺑـﻪ آﻣﭙـﺮ ﯽﻠ ـﯿﻣ04ﺎنﯾ ـﺟﺮﺗﺤـﺖ درﺻـﺪ 8ﺪﯿآﻣ
ﻧﻘـﺮه ﺘﺮاتﯿﻧﻣﺤﻠﻮلازاﺳﺘﻔﺎدهﺑﺎاﻟﮑﺘﺮوﻓﻮرزژلوﺪﯾﮔﺮداﻟﮑﺘﺮوﻓﻮرز
ﺷﺪ.يﺰﯿآﻣرﻧﮓ
ﮐﻨﻨـﺪهﻣﺤﺪودﻢﯾآﻧـﺰﻠﻪﯿوﺳـﺑـﻪRCPﻣﺤﺼـﻮﻻتﻤـﺎرﯿﺗازﭘـﺲ
واﻟﮑﺘﺮوﻓ ــﻮرزﺪﯿ ــآﻣﻞﯾ ــاﮐﺮﯽﭘﻠ ــژليروﺑ ــﺮﻣﺤﺼ ــﻮﻻتIRocE
ﻣـﻮرد ﻗﻄﻌﻪدرGﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﭘﻠﯽوﺟﻮدﺻﻮرتدرﺷﺪﻧﺪ.يﺰﯿآﻣرﻧﮓ
ازراآنوﺷﻨﺎﺳـﺎﯾﯽ را5׳-CTTAAG–3׳ﺑـﺎزي 6ﺗـﻮاﻟﯽ آﻧﺰﯾﻢﻧﻈﺮ
ﻣـﻮردﻧﻈﺮ ﻣﻮرﻓﯿﺴـﻢ ﭘﻠـﯽ ﺗﺮﺗﯿـﺐ اﯾﻦﺑﻪوزدهﺑﺮشAGﺑﺎزﺑﯿﻦﻧﺎﺣﯿﻪ
Cﻣﻮرﻓﯿﺴـﻢ ﭘﻠـﯽ يﺣـﺎو آﻟـﻞ درﺑـﺮش ﮕﺎهﯾﺟﺎﻦﯾاﮔﺮدﯾﺪ.ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ
درﺑﺎﻧـﺪ ﺳﻪﺗﺸﮑﯿﻞﻧﺪارد.وﺟﻮد(C731-ﺴﻢﯿﻣﻮرﻓﯽﭘﻠيﺣﺎو)آﻟﻞ
ژﻧﻮﺗﯿـﭗ وﺟـﻮد دﻫﻨـﺪه ﻧﺸـﺎن ژلرويﺑﺮ42و701،131pbﯽﻧﻮاﺣ
اﺳﺖ.CG
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ﺑﺎ ﺧﻄﺮ اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎري رﯾﻨﯿﺖ آﻟﺮژﯾﮏ81ﯿﻦ ژن اﯾﻨﺘﺮﻟﻮﮐC/G731ﻣﻮرﻓﯿﺴﻢ رﺗﺒﺎط ﭘﻠﯽا/48
(45)ﭘﯽ در ﭘﯽ 2/ ﺷﻤﺎره 71/ دوره 4931ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن/ ﻣﺠﻠﻪ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﮔﺮﮔﺎن
آزﻣ ــﻮنو91-SSPSيآﻣ ــﺎراﻓ ــﺰارﻧ ــﺮمازاﺳ ــﺘﻔﺎدهﺑ ــﺎﻫ ــﺎداده
ﻋﻨـﻮان ﺑـﻪ 0/50ازﮐﻤﺘـﺮ ﻣﻘـﺎدﯾﺮ ﺷﺪﻧﺪ.ﺗﺤﻠﯿﻞوﺗﺠﺰﯾﻪاﺳﮑﻮﺋﺮيﮐﺎ
ﺷﺪﻧﺪ.ﺗﻠﻘﯽدارﻣﻌﻨﯽﺳﻄﻮح
ﻫﺎﻪﯾﺎﻓﺘ
ﺑـﺮ ﯽاﺻـﻠ ژنﺮﯿ ـﺗﮑﺜازﺣﺎﺻـﻞ RCPﻣﺤﺼـﻮﻻت اﻟﮑﺘﺮوﻓﻮرزاز
ﺷـﺪ ﻞﯿﮑﺗﺸ ـﺑﺎزﺟﻔﺖ131ﻪﯿﻧﺎﺣدريﺑﺎﻧﺪﺪﯿآﻣﻞﯾآﮐﺮﯽﭘﻠژليرو
ﯽاﺧﺘﺼﺎﺻ ـﻣﻌـﺮف ﮐـﻪ ﺑﻮدﯽاﺿﺎﻓيﺑﺎﻧﺪﻫﺎوﺮﯿاﺳﻤﻫﺮﮔﻮﻧﻪﻓﺎﻗﺪﮐﻪ
اﺳﺖ.RCPواﮐﻨﺶﻨﻪﯿﺑﻬﻂﯾﺷﺮاوﻤﺮﻫﺎﯾﭘﺮاﺑﻮدن
،ﻧﻔ ــﺮ(671)GGﭗﯿ ــژﻧﻮﺗيداراﺐﯿ ــﺗﺮﺗﺑ ــﻪﻣ ــﻮردﮔــﺮوهاﻓ ــﺮاد
ﮐـﻪ ﯽﺣـﺎﻟ درﺑﻮدﻧﺪ.ﻧﻔﺮ(31)CCﭗﯿژﻧﻮﺗوﻧﻔﺮ(401)CGﭗﯿژﻧﻮﺗ
07ﻧﻔﺮ،041درﺐﯿﺗﺮﺗﺑﻪﺷﺎﻫﺪﮔﺮوهدرCCوCG،GGﻫﺎﭗﯿژﻧﻮﺗ
درﺻـﺪ 46/2وﻣـﻮرد ﮔﺮوهازدرﺻﺪ06/1ﺷﺪ.ﻣﺸﺎﻫﺪهﻧﻔﺮ8وﻧﻔﺮ
ﻧﻈـﺮ ازاﺧـﺘﻼف ﻦﯾ ـاوﺑﻮدﻧﺪداراGGﭗﯿژﻧﻮﺗيداراﺷﺎﻫﺪﮔﺮوهاز
وﻣـﻮرد يﻫـﺎ ﮔـﺮوه درCGﭗﯿ ـژﻧﻮﺗﯽﻓﺮاواﻧ ـ.ﻧﺒـﻮد دارﯽﻣﻌﻨيآﻣﺎر
CCﭗﯿ ـژﻧﻮﺗﯽﻓﺮاواﻧ ـودرﺻـﺪ 23/1ودرﺻﺪ53/5ﺐﯿﺗﺮﺗﺑﻪﺷﺎﻫﺪ
درﺻـﺪ 3/7ودرﺻـﺪ 4/4ﺐﯿ ـﺗﺮﺗﺑـﻪ ﺷﺎﻫﺪوﻣﻮرديﻫﺎﮔﺮوهدرﺰﯿﻧ
ﻧﺒﻮد.دارﯽﻣﻌﻨيآﻣﺎرﻧﻈﺮازﻫﺎاﺧﺘﻼفﻦﯾا.ﺷﺪﻦﯿﯿﺗﻌ
ﺷـﺎﻫﺪ ﮔـﺮوه درودرﺻـﺪ 22/52ﻣـﻮرد ﮔـﺮوه درCاﻟﻞﯽﻓﺮاواﻧ
ﺐﯿ ـﺗﺮﺗﺑﻪﺷﺎﻫﺪوﻣﻮرديﻫﺎﮔﺮوهدرGاﻟﻞﯽﻓﺮاواﻧودرﺻﺪ91/57
ﻧﻈـﺮ ازﻫـﺎ اﺧـﺘﻼف ﻦﯾ ـاﺷـﺪ. ﻦﯿـﯿ ﺗﻌدرﺻـﺪ 08/52ودرﺻﺪ77/57
ﻧﺒﻮد.دارﯽﻣﻌﻨيآﻣﺎر
درﺷـﺪ. ﻣﺸﺎﻫﺪه42و701pbﺑﺎﻧﺪدوGGﻫﻤﻮزﯾﮕﻮتاﻓﺮاددر
ﻧـﺪ دادﻧﺸـﺎن را131pbﺑﺎﻧـﺪ ﻓﻘـﻂ CCﻫﻤﻮزﯾﮕﻮتاﻓﺮادﮐﻪﺻﻮرﺗﯽ
ﮏ(.ﯾ)ﺷﮑﻞ
ژلرويﺑﺮPLFR-RCPﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﻠﯽﭘﻣﺤﺼﻮﻻت:1ﺷﮑﻞ
)C/G731-(درﺻﺪ8آﻣﯿﺪآﮐﺮﯾﻞﭘﻠﯽ
ﮐﻨﺘﺮل:3؛CGژﻧﻮﺗﯿﭗ:2؛GGژﻧﻮﺗﯿﭗ:1؛(001)pbﻣﺎرﮐﺮ:M
آﻧﺰﯾﻢ()ﺑﺪونﻣﺜﺒﺖﮐﻨﺘﺮل:5؛CCژﻧﻮﺗﯿﭗ:4؛(AND)ﺑﺪونﻣﻨﻔﯽ
ﺪ.ﯾﮔﺮدﺧﺎرجژلازﮐﻮﭼﮏاﻧﺪازهﻋﻠﺖﺑﻪ42pbﻗﻄﻌﻪ
ﺑﺤﺚ
ژﻧـﻮﺗﯿﭙﯽ ﻓﺮاواﻧـﯽ وآﻟﻠـﯽ ﻓﺮاواﻧـﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻦﯾ ـاﺞﯾﻧﺘـﺎ ﺑـﻪ ﺗﻮﺟﻪﺑﺎ
رﯾﻨﯿ ــﺖﺑ ــﻪﻣﺒ ــﺘﻼﺑﯿﻤ ــﺎراندر–C/G731ﻣﻮرﻓﯿﺴ ــﻢﭘﻠ ــﯽﺑ ــﻪﻣﺮﺑ ــﻮط
ﻧﺸـﺎن ﺗـﻮﺟﻬﯽ ﻗﺎﺑـﻞ يآﻣﺎرﺗﻔﺎوتﺳﺎﻟﻢﮔﺮوهﺑﺎﻣﻘﺎﯾﺴﻪدرآﻟﺮژﯾﮏ
ﻧﺪاد.
آﻟﻤـﺎن درﻫﻤﮑـﺎران وesurKﻪﻣﻄﺎﻟﻌ ـﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣـﺎ، ﯾﺑﺮﺧﻼف ﻧﺘﺎ
يآﻣـﺎر ارﺗﺒـﺎط آﺗﻮﭘﯿـﮏ ﻓﻨﻮﺗﯿﭗﺑﺎC/G731-ﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﭘﻠﯽﻧﺸﺎن داد 
درﻫﻤﮑــﺎرانوavolebeSﻣﻄﺎﻟﻌــﻪدراﻣــﺎ؛(81)داردداريﯽﻣﻌﻨــ
ﻓﺮاواﻧـﯽوآﻟﻠـﯽﻓﺮاواﻧـﯽﺑـﯿﻦداريﯽﻣﻌﻨـارﺗﺒـﺎطﭼـﮏيﺟﻤﻬـﻮر
ﺸـﺪ ﻧﮔـﺰارش آﻟﺮژﯾـﮏ رﯾﻨﯿـﺖ ﺑﯿﻤـﺎري ﺑﺎﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﭘﻠﯽاﯾﻦژﻧﻮﺗﯿﭙﯽ
(.92)
2hTﻫﺎيﺳﻠﻮلدرﺨﺎﺑﯽاﻧﺘﺻﻮرتﺑﻪ3ATAGروﻧﻮﯾﺴﯽﻓﺎﮐﺘﻮر
ﻫـﺎ ﺳـﻠﻮل ﻦ ﯾ ـاﺑـﻪ ﻣﺮﺑـﻮط ﻫﺎيﺳﺎﯾﺘﻮﮐﺎﯾﻦﺑﯿﺎناﻓﺰاﯾﺶدروﺷﺪهﺑﯿﺎن
ﻫﺎيﺳﻠﻮلﺑﺮايﺗﻤﺎﯾﺰيﻋﻮاﻣﻞازﯾﮑﯽﻋﻨﻮانﺑﻪوﺷﺘﻪداﻣﺆﺛﺮيﻧﻘﺶ
دراﺗﺼـﺎل ﺟﺎﯾﮕﺎهدارايروﻧﻮﯾﺴﯽﻓﺎﮐﺘﻮراﯾﻦﺷﻮد.ﻣﯽﺷﻨﺎﺧﺘﻪ2hT
و4-LIﻫ ــﺎيژنروﻧﻮﯾﺴ ــﯽدرﻫﻤﭽﻨ ــﯿﻦاﺳ ــﺖ.5-LIژنﭘﺮوﻣ ــﻮﺗﺮ
ﻣﻬـﻢﮐﻨﻨـﺪه ﺗﻨﻈـﯿﻢ ﯾـﮏﻋﻨـﻮان ﺑـﻪ ﺗﻮاﻧـﺪﻣـﯽ وﺷـﺘﻪ داﻧﻘـﺶ 31-LI
ﻗـﺮار ﺗﻮﺟـﻪ ﻣـﻮرد آﻟﺮژﯾـﮏ ﻫﺎيﺑﯿﻤﺎريدرﻣﺎندر2hTﻫﺎيواﮐﻨﺶ
در3ATAGﺑﯿـﺎن اﻓـﺰاﯾﺶ دﻫﻨﺪهﻧﺸﺎنﻣﻄﺎﻟﻌﺎتﻫﻤﭽﻨﯿﻦ(.72)ﮔﯿﺮد
درC/G731-ﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﭘﻠﯽﺣﺎﺿﺮﻣﻄﺎﻟﻌﻪدر(.82)اﺳﺖآﺳﻢﺑﯿﻤﺎري
ﺗﻮاﻧـﺪ ﻣـﯽ اﺧﺘﻼﻓـﺎت اﯾـﻦ ﻧﺒـﻮد. ﺮﻣـﺆﺛ آﻟﺮژﯾـﮏ رﯾﻨﯿﺖﺑﯿﻤﺎريﺑﺮوز
آﻟﺮژﯾـﮏ رﯾﻨﯿـﺖ ﺑﯿﻤـﺎري ﭘﯿﭽﯿـﺪه ﻣﮑﺎﻧﯿﺴﻢووراﺛﺖﻧﺤﻮهﺑﻪﻣﺮﺑﻮط
وﻫــﺎژنﺑــﯿﻦﻣﺘﻘﺎﺑــﻞاﺛــﺮﻗﺒﯿــﻞازﻣﺨﺘﻠﻔــﯽﻋﻮاﻣــﻞو(13و03)
ﻋﻮاﻣﻞاﺛﺮﺰﯿﻧوﺑﯿﻤﺎريﺑﺮوزدرژنﯾﮏدرﻣﻮﺟﻮدﻫﺎيﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﭘﻠﯽ
ﻒﻣﺨﺘﻠ ـيﻫﺎﻣﮑﺎندرآﻟﺮژنﻋﺮﺿﻪﻣﯿﺰانوﻧﻮعﺧﺼﻮصﺑﻪﻣﺤﯿﻄﯽ
.(23)ﺑﺎﺷﺪاﻓﺮادﻧﮋاديﺗﻨﻮعو
ﺑﺮرﺳـﯽ وﮐﻠﯿـﺪي ﻫـﺎي ژنﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽيﺑﺮاﺑﯿﺸﺘﺮيﻣﻄﺎﻟﻌﺎتاﻧﺠﺎم
ﮔـﺮدد. ﯽﻣ ـﺸـﻨﻬﺎد ﯿﭘآﻧﻬـﺎ ﻫـﺎي ﻣﻮرﻓﯿﺴـﻢ ﭘﻠـﯽ وﻫـﺎ ژناﯾﻦﻣﺘﻘﺎﺑﻞاﺛﺮ
وژنﯾـﮏ درﻣﻮﺟـﻮد ﻫـﺎي ﻣﻮرﻓﯿﺴﻢﭘﻠﯽﻫﺎﭘﻠﻮﺗﺎﯾﭗﺑﺮرﺳﯽﻫﻤﭽﻨﯿﻦ
ﯿﺸـﺘﺮ ﺑﺮيﯾـﺎدﮔﯿ ﺑـﺮاي ﺑﯿﻤـﺎري، ﺑـﺮوز درﻣﺤﯿﻄـﯽ ﻋﻮاﻣﻞاﺛﺮﺑﺮرﺳﯽ
.اﺳﺖﻣﻬﻢﺑﯿﻤﺎريﻣﮑﺎﻧﯿﺴﻢ
ﮔﯿﺮيﻧﺘﯿﺠﻪ
C/G731-ﻣﻮرﻓﯿﺴــﻢﭘﻠــﯽﮐــﻪدادﻧﺸــﺎنﻣﻄﺎﻟﻌــﻪﻦﯾــاﺞﯾﻧﺘــﺎ
رﯾﻨﯿـﺖ ﺑﯿﻤـﺎري ﺑﺮوزدر(81-LIژنﭘﺮوﻣﻮﺗﺮﺑﻪﻣﺮﺑﻮطﺴﻢﯿﻣﻮرﻓﯽﭘﻠ)
ﺴﺖ.ﯿﻧﻮﺛﺮﻣآﻟﺮژﯾﮏ
ﻗﺪرداﻧﯽوﺗﺸﮑﺮ
درﺟـﻪ اﺧـﺬ يﺑـﺮا رﻣـﺎزي ﺷﻬﯿﻦﺧﺎﻧﻢﻧﺎﻣﻪﺎنﯾﭘﺎﺣﺎﺻﻞﻣﻘﺎﻟﻪﻦﯾا
ﺑـﻮد. اﺻـﻔﻬﺎن داﻧﺸﮕﺎهازﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽژﻧﺘﯿﮏرﺷﺘﻪدرارﺷﺪﯽﮐﺎرﺷﻨﺎﺳ
ﺑـﻪ ﺷـﻬﺮﮐﺮد ﯽﭘﺰﺷـﮑ ﻋﻠـﻮم داﻧﺸﮕﺎهﯽﭘﮋوﻫﺸﻣﻌﺎوﻧﺖازﻠﻪﯿوﺳﻦﯾﺑﺪ
يﺳﭙﺎﺳ ــﮕﺰار(578ﮔﺮاﻧ ــﺖ)ﺷ ــﻤﺎرهﻖﯿ ــﺗﺤﻘﺑﻮدﺟ ــﻪﻦﯿﺗ ــﺎﻣﺧ ــﺎﻃﺮ
وﯽﺳـﻠﻮﻟ ﻘﺎتﯿﺗﺤﻘﻣﺮﮐﺰﻣﺤﺘﺮمﮐﺎرﮐﻨﺎنﻫﻤﻪازﻦﯿﻫﻤﭽﻨﻢ.ﯾﯿﻧﻤﺎﯽﻣ
درﻨﻨـﺪﮔﺎن ﮐﺷـﺮﮐﺖ ﺰﯿﻧوﺷﻬﺮﮐﺮدﯽﭘﺰﺷﮑﻋﻠﻮمداﻧﺸﮕﺎهﯽﻣﻮﻟﮑﻮﻟ
ﻢ.ﯾدارﯽﻣاﻋﻼمراﺧﻮدﺳﭙﺎسﺖﯾﻧﻬﺎﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
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________________________________________________________________________________________________________________________________
Abstract
Background and Objective: The interleukin-18 (IL-18) gene on chromosome 11 has been suggested as a
susceptibility factor for allergies. It is a member of the IL-1 family that was originally described as
interferon (IFN-γ)–inducing factor. IL-18 might initiate Th2 responses with production of IgE via the
stimulation of IL-4 and IL-13 synthesis in mast cells and in basophil and eosinophil recruitment, such as
allergic inflammation. This study was done to assess the association of Interleukin-18 gene polymorphism
-137G/C with allergic rhinitis.
Methods: This case-control study was performed on 293 allergic rhinitis patients and 218 healthy control
volunteers .The IL-18 polymorphism was analyzed by polymerase chain reaction and restriction fragment
length polymorphism (PCR-RFLP) analysis.
Results: The frequency of the GG, GC and CC genotypes were 64.2%, 32.1% and 3.7% in healthy
controls and 60.1%, 35.5% and 4.4% in allergic rhinitis patients, respectively. This diference was not
significant.
Conclusion: This study suggests that IL-18 polymorphism gene -137G/C may not be participated as a
risk factor in the pathogenesis of allergic rhinitis.
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